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Redaktdrens spalt

1

Sa& har vi ater gatt in i den tid som vi tilloringar
resten av aret at att langta efter. Man skulle
vilja konservera nuet, lagga in det pa burk for
att plockas fram vid behov.

Detta sommarnummer blickar bade framét och
bakat: framat mot hdstens hagrande POMS-
konferens i Stockholm och bakat mot den
uppstandelse som tidigare i &r vacktes av ett
inslag i SVT:s Uppdrag granskning.

Nar det géller héstkonferensen ar datum och
program klara — boka redan nu in mandagen
den 20 oktober for intressanta férelasningar pa
temat Trauma/dvergrepp och dess paverkan
pa hjarnan och personligheten.

| kélvattnet av det uppméarksammade Uppdrag
granskning-programmet — dar en psykolog,
tillika POMS-medlem, pekades ut som
ansvarig for att ha introducerat en kritiserad
metod pa gruppboenden for utvecklingsstorda i
Uppsala — skulle vi garna se en fortsatt debatt
har i bladet. Det &r visserligen ett kansligt
amne men kanske just darfér vart att ytterligare
belysa ur olika aspekter. Eller som davarande
redaktéren konstaterade i POMSbladet redan
for 20 ar sedan: "Debatt leder till utveckling och
stimulerar nya tankegangar!” (se "POMS i
backspegeln” langre fram i bladet).

Min férhoppning é&r att &ven det d&vriga
innehdllet skall medféra viss stimulans och
utveckling: vi intervjuar forfattaren till en ny
avhandling om Aspergers syndrom,
presenterar nya bdcker om familjeterapi fér
personer med utvecklingsstdrning och om barn
med exekutiva svarigheter, rapporterar fran en
internationell konferens om cerebral pares ur
ett livsperspektiv och fran arbetet med att
utarbeta riktlinjer for utredning av lindrig
utvecklingsstérning.

Vér tidigare ordférande, Gunilla Svensson, har
skrivit minnesord &ver POMS-pionjaren Maj
Thunman Nordmark, och som vanligt har vi,
som redan namnts, tagit fram backspegeln for
att se vad POMS holl pa med férr i tiden.

Men bdrja garna med att I&sa vad var nya vice
ordférande, Susanne Fejne, har pa hjartat nar
hon f6r férsta gangen tar till orda under den
forpliktande rubriken "Styrelsens sida”.

En skén och blid sommar till er alla!

Annika Olsson

Styrelsens sida

Jag maste bdrja med att bekanna att nar jag
hérde att vice ordférandeskapet innebar bl.a.
att skriva styrelsens sida fick jag panik. Jag har
4nda sedan mina misslyckanden i
uppsatsskrivning i real och gymnasiet haft en
befast uppfattning att jag inte kan skriva. Sa
det & med bavan jag lamnar ifrdn mig dessa
rader.

Jag trostar mig med de kloka ord jag tagit till
mig att enda sattet att lara sig nya saker ar att
ta risker och vaga misslyckas. Jag tror
verkligen att vi maste vaga utsatta oss for det
som skrammer oss under férutsattning att det
ar inom gransen for vad vi kan klara av.

Gransen maste dock alltid utmanas. Aven i
arbetet med personer med funktionshinder ar
detta forhallningssatt viktigt. Min erfarenhet ar
att det ofta ar svart att hitta den lampliga
balansen mellan konstruktiv utmaning och for
stora krav. Manga av de personer jag moter
har pa grund av omgivningens bemétande lart
in ett beroende av andra som jag skulle likna vi
inlard hjalpléshet. De har ingen tilltro till sin
egen formaga. Den andra ytterligheten, att
man stéller orealistiska krav, &r ocks& vanlig.
Det kan vara svart for omgivningen att veta
vilka krav som ar en utmaning och vilka som ar
for stora.
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Jag kastades som sagt in i mitt uppdrag som
vice ordférande. Jag har inte, som de flesta i
styrelsen, nagot forflutet inom POMS men det
hindrar inte att jag ka&nner mig valdigt
valkommen. Det &r mycket inspirerande att
tréffa kolleger fran 6vriga delar av Sverige och
diskutera aktuella fragor. Tyvarr &r upp-
slutningen fran norr liten men vi hoppas att
detta skall férandras nasta period. Vart arbete
under varen har mest handlat om den
kommande konferensdagen den 20 oktober. Vi
har diskuterat lampliga &mnen och enats om
att innehéllet skall handla om trauma och
overgrepp och dess paverkan pa hjarnan och
personligheten. Senare hjarnforskning har
inriktats pa att forstd hur hjarnan paverkas av
vara erfarenheter och av omgivningen. Det ar
relativt nytt att neuroforskare och psyko-
terapeuter bérjar tala samma sprak. Man bérjar
integrera den avancerade forskningen pa
hjarnan med psykologiska teorier och
affekterna har fatt en mer central roll aven
inom hjarnforskningen. Nu kommer allt fler
artiklar och bdcker inom detta omrade. En bok
som inspirerat oss i styrelsen ar Sue Gerhardts
bok Kérlekens roll som handlar om
anknytningens kvalitet och hjarnans utveckling.
Hon tar, apropa utmaningar och krav, bl.a. upp
att for att hjarnan skall utvecklas hos det lilla
barnet behdévs en viss mangd stresshormon
(frustration). F6r mycket av olika stress-
hormoner &r & andra sidan destruktivt for
hjarnans utveckling.

Personer med utvecklingsstérning eller andra
funktionshinder har ofta skador pa hjarnan som
ofta gér den kéanslig. En fraga man kan stélla
sig ar hur en redan "utsatt” hjarna paverkas av
svara upplevelser som trauma och 6vergrepp .
Aven bristande omsorg och avvisande i tidig
alder ar en viktig anledning till stress, vilket har
en negativ inverkan pa hjarnans utveckling.
Sue Gerhardt beskriver i sin bok den betydelse
anknytningsrelationens kvalitet har for framst
héger hjarnhalvas utveckling. Den allra mest
kansliga perioden ar fran spadbarnsaldern till
trearsaldern. Manga av de brukare vi arbetar
med har s& stora funktionshinder att det ofta &r
mycket svart fér foréldrar och vardare att hitta
satt att skapa en trygg anknytning. Hos dessa
foraldrar fordras extra stor kompetens.

Vi i styrelsen har ocksa diskuterat det TV-
program i Uppdrag granskning som handlade
om kontrolltagning, en metod som anvandes i
gruppbostader i Uppsala. Metoden innebar att
man trycker ner personen pa marken/golvet
och héller kvar bl.a. med ett kn& i ryggen. Den
har ocksa kallats polisgrepp. Metoden
beskrevs i programmet som en metod som

anvandes inom KBT. Jag staller mig som KBT-
terapeut mycket fragande infér detta. Straff
eller anvandandet av aversionsterapeutiska
metoder har visat sig bade inhumant och icke
effektivt, vilket har gjort att man 6vergivit dem
inom KBT. Den ansvarige handledaren
uttalade sig inte i TV. Han har troligtvis starka
skal till detta. Vi i styrelsen enades om att vi
skulle villa veta mer om hans tankar och
installning och beslét att tillskriva honom — mer
om detta langre in i bladet.

Nu stundar snart semestertider. Denna tid nar
naturen ar som vackrast och man kan se fram
emot att fa tid fér avslappning och minskade
krav upplever jag som en férsmak pa
semestern. N&r semestern val kommer galler
att bara kunna njuta och inte géra allt som jag
tankt géra sen nar jag har tid. Inte kdnna krav
att lasa alla bocker som jag inte hunnit med
under arbetséret eller att tréffa och bjuda alla
personer som jag kant jag férsummat, utan
njuta av ledighet och férhoppningsvis sol och
bad. Vara narvarande i stunden.

Susanne Fejne

Har du glémt att betala medlemsavgiften for
2008?

Betala avgiften snarast till plusgironummer:
358978-5

Glém ej ange ditt namn.

Medlemsavgiften &r 200 kr (100 kr for
seniorer).

Skicka en e-post till webmaster@poms.nu om
du 6nskar du ett inbetalningskort
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POMS - Handikappsykologernas Yrkesférening inbjuder till héstkonferens -
Trauma/6vergrepp och dess paverkan pa hjarnan och personligheten
Stockholm 20/10-08

Det blir en dag dar vi far ta del kliniska erfarenheter, forskning och en teoretisk 6versikt kring trauma
och dess pdverkan p8 hjdrnan och personligheten. Arets foreldsare &r psykologerna Leif Andersson
och Tove Svendsen. P3 férmiddagen pratar Leif utifr&n ett kliniskt och teoretiskt perspektiv och pad
eftermiddagen utgdr Tove fran ett funktionsnedsattningsperspektiv.

Leif Andersson, leg. psykolog och leg. psykoterapeut har i sin yrkesverksamhet arbetat med barn,
ungdomar, vuxna och familjer inom socialtjansten, psykiatrin, habiliteringen mm. Sedan 17 3r driver
Leif tillsammans med Kristina Andersson en psykologpraktik och dgnar huvuddelen &t handledning och
utbildning. Leif har skrivit ett flertal bdcker och han kommer i hést tillsammans med Ingemar Strand
ut med boken: "Psykiskt lidande hos ungdomar och vuxna. Ett psykologiskt perspektiv pa teori,
bedémning och behandling.” Under dagen kommer Leif beror foljande punkter:

¢ Vad innebar forsummelse fér hjarnans och personlighetens utveckling?
Vad innebar misshandel for hjarnans och personlighetens utveckling?

e Kan barndomstrauma helt eller delvis vara upphov till intellektuella funktionshinder, ADHD
eller autismspektrumstérningar?

e Har aktuell anknytningsforskning ndgot att sdga om detta?

Tove Svendsen, leg. psykolog verksam vid “CEUD - Center for Udviklingshaemning og Psykisk
Velvaere” i Danmark har under mer &n 20 &r arbetat med personer med utvecklingsstorning. Hon har
arbetat med funktionshindrade personer som utsatts fér dvergrepp och hon har skrivit om sorg och
sorgereaktioner hos personer med utvecklingsstérning. Tove ar dven verksam i Norge dar hon ar
knuten till "Kompetencecenter for Aldring og Helse”, dar hon arbetar med utvecklingsstdrning och
dldrande. Tove &r en uppskattad forelasare i hela Norden.

Arets tema kommer att féljas upp med en tredagarskonferens i Géteborg hésten 2009,
preliminart i september.

Program

08:30 — 09:30 Kaffe med smorgas och registrering

09:30 — 12:00 Leif Andersson -

12:00 — 13:30 Lunch

13:30 — 16:00 Tove Svendsen

16:15 POMS - Handikappsykologernas yrkesférenings arsmote, endast for
medlemmar i féreningen.

Konferensavgift:

Medlem i POMS 300 kr.

Icke medlem i POMS 800 kr.

Lunch ingdr inte i konferensavgiften, men det finns gott om lunchserveringar i anslutning till
Finlandshuset.

Finlandshuset (www.finlandshuset.se) ligger pa Snickarbacken 4, centralt i Stockholm i

ndrheten av Stureplan. Det finns flera sétt att ta sig dit fr&n Centralstation. Enklast &r att &ka roda
linjen mot Ostermalmstorg, valj uppgdng Birger Jarlsgatan. G till Birger Jarlsgatan 35, till vénster
ligger Snickarbacken. Det tar ca. 10 minuter att promenera.

Karta hittar du p& http://kartor.eniro.se i faltet Adress, ort eller plats skriver du Snickarbacken 4
Stockholm.

ANMAL DIG SENAST 20/9 TILL KONFERENSEN PA POMS HEMSIDA
WWwWWw.poms.nu
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Efter uppstandelsen kring Uppdrag granskning:
Lat oss debatteral

TV:s Uppdrag granskning gjorde i varas ett program om en metod kallad ’nedlaggning” eller
"kontrolltagning”, anvand pa gruppbostader for personer med utvecklingsstérning i Uppsala. Metoden
gar ut pa att lugna ner en aggressiv person genom att tvinga ner honom eller henne pa marken/golvet
och halla kvar med bl.a. ett kna placerat i ryggen. Enligt programmet har metoden anvants betydligt
frekventare an i rena nédvarnssituationer, snarare som ett sétt att straffa och fostra. En person uppges
dessutom ha avlidit i samband med anvandandet av metoden. | programmet pekas psykolog Olle
Wadstrém ut som den handledare som lart ut metoden till personalen. Olle Wadstrom avbdjde att
medverka i programmet. Han har daremot uttalat sig i Svenska Dagbladet samt i tidskriften Intra.

Vi i styrelsen ville ge POMS-medlemmen Olle Wadstrom mdjlighet att kommentera den uppkomna
situationen har i POMSbladet och tillskrev honom i form av nedanstdende mejl:

Pa vért senaste styrelseméte med POMS den 4 april kom Uppdrag granskning-programmet frdn
Uppsala, dér ditt namn ndmndes, upp. Flera av oss pa métet hade i arbetet fatt fragor om vi som
psykologer star bakom den metod som beskrevs. Vi vet ju att journalister ibland kan ge en bild som
inte stdmmer helt med vad man sjélv har sagt. P& styrelsemétet kdnde vi alla att du som POMS-
medlem mdste fa mdjlighet att ge en kommentar angaende det behandlingsuppldgg, som skildras i
programmet, eller i 6vrigt yttra dig i frdgan. Vi erbjuder dig hdrmed mdjligheten att ge din syn pa saken
i POMSbladet, vars ndsta nummer kommer ut i bérjan av juni.

Tyvarr har Olle Wadstrém inte svarat pa vart mejl. Vi hanvisar den intresserade till hans kommentarer i
senaste numret av Intra (2/2008) samt Svenska Dagbladet
http://www.svd.se/opinion/brannpunkt/artikel_1019507.svd

For det férsta vill vi i styrelsen beklaga att denna situation éverhuvudtaget har uppstatt. For det andra
beklagar vi det uteblivna svaret frdn Olle Wadstrom. Uppdrag granskning-programmet har véckt
mycken uppmarksamhet och manga fragor och det hade varit intressant att férdjupa fragestallningarna
och komma vidare i diskussionen utifrdn en respons fran Olle sjélv.

Men vi ser garna att debatten fortsatter har i POMSbladet. Ni som har erfarenhet av arbete med
personer med aggressivt och sjalvskadande beteende: Hur téanker ni? Hur gor ni? Finns det alternativa
metoder? Vilket ansvar har en handledare fér eventuellt missbruk av rekommenderade metoder och
tekniker? Vad innebar det som hant i Uppsala fér synen pa beteendeterapeutiska metoder? Hoér av er
med synpunkter och reflektioner! Adressen ar: pomsbladet@poms.nu
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Ny avhandling om Aspergers syndrom:
"Aspergern, det ar jag”

Forra aret kom avhandlingen “"Aspergern, det ar jag”. En intervjustudie om att leva med Aspergers
syndrom. Gunvor Larsson Abbad, psykolog i Linképing, har, som titeln anger, intervjuat personer med
diagnosen AS om hur de upplever sin tillvaro. POMSbladet tog kontakt med Gunvor for att via e-post
stalla nagra fragor.

Skulle du med egna ord (kortfattat) vilja beskriva
avhandlingen — dess tillkomst, upplagg, innehall,
teoretiska ramar?

Att det d6verhuvudtaget blev en avhandling om AS
beror pa ett méte med en ung man nér jag gjorde min
PTP péa barnhab i Orebro. Hans fragor och funderingar
triggade min nyfikenhet, och da jag inte lyckades
besvara fragorna utifran forskning beslét jag mig for att
ta reda pé det sjélv.

Avhandlingens mal var att

« Oka kunskaper om individer som fatt
diagnosen AS

« Fanga deras perspektiv pa sin livssituation

« Fanga individernas sjalvbild och om
funktionsnedsattningen paverkat deras
sjalvbild och syn pa normalitet

- Eftersdka bade gemensamma synsatt och det
unika hos varje deltagare

Studien vaxte fram i tva tvarvetenskapliga miljéer, vilket sékerligen har paverkat studiens upplédgg och
val av teoretisk ansats:

« IHV - Institutet fér handikappvetenskap (Orebro, Linkdping & Jénképing)
« CDD - Avdelningen fér kognition, utveckling och funktionshinder vid Linkdpings universitet

Den teoretiska referensramen har framfér allt varit utifran tre perspektiv:
« Biopsykosociala modellen — ICF (WHO, 2003)
« Handikappvetenskaplig teori — kritisk realism (Bhaskar & Danermark, 2006)
« Ekologisk systemteori — Bronfenbrenner (1979)

Den ekologiska systemteorin har framfor allt varit ett stdd i att sortera upp alla intervjuer pa ett
meningsfullt sétt, och for att illustrera bredden i individernas berattelser.

Mina centrala begrepp som jag anvént i analysen har varit
+ §jalvbild eller identitet

« Normalitet och avvikelse
+ Empowerment
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Metoden har varit en kvalitativ ansats med ambitionen att fanga hur deltagarna skapar mening i sin
livssituation. Syftet har varit att ge en beskrivning, analys och tolkning av deltagarnas berattelser — ej
ambitionen att férsta hur personerna tanker.

Genomférande:

* Rekrytering fran fem olika miljéer (habilitering, AS-klasser, Féreningen Autism, arbetsprojekt
och kontakter)

«  Méte vid ett eller tva tillfallen vid tid och plats som deltagaren sjalv bestdmde

- Enkat, tva psykologiska instrument (Jag tycker jag &r + 16PF) samt intervju

+ Studien godkand av forskningsetiska kommittén vid Lkpg Universitet

Avhandlingen &r ett resultat av att métet med barnen pa hab i Orebro vackte sa manga fragor, och att
det i samband med att PTP:n tog slut startades upp ett nytt institut, Institutet fér Handikappvetenskap i
Orebro/Linkdping. Studien ar en kvalitativ intervjustudie som underséker hur personer med AS
beskriver sin vardag, diagnosen och dess konsekvenser, och hur personerna beskriver sina nara
relationer.

Har arbetet med avhandlingen forandrat din syn pa AS - i sa fall hur?

Kanske sa till vida att jag an mer forstatt hur vid diagnosen ar, och hur stor variationen inom gruppen
ar. Ens forutfattade meningar passar inte langre in och 6nskan att fler férstar det blir stérre.

Egna reflektioner — ar det till exempel nagonting som 6verraskat dig, uppstod oférutsedda
svarigheter etc.?

Jag ar dverraskad Over att diagnosen fortfarande ar s& populér, sa inne. Jag trodde att det hade blivit
vanligare och darmed mindre hippt. Jag férstod inte heller innan vilken exklusivitet diagnosen kan
innebéra, och att det var en s stor hierarkisk skillnad mellan autism och AS. Jag 6verraskades nog
ocksa Gver den otroliga 6ppenhet och verbalitet som manga av deltagarna visade mig. Flera delade
med sig av otroligt intima tankar trots att de var tysta och gav mig intrycket av att det var obehagligt.
Beskrivningen som en deltagare gav mig, att andra kan ha manniskor som specialintresse och darfor
ar sa duktiga pa sociala relationer, tyckte jag var spannande.

Jag ar ocksd Overraskad Over deras férmaga till imitation, vilket de ju ska ha stora svarigheter med.
Kanske kunde férmagan till delad uppmarksamhet, som ju nu ar det nya inom autismkriterierna, kunna
6kas om imitationsférmagan hittas tidigt?

Kan du beratta om moétena med de personer du intervjuat?

Superhaftigt! Det blev verkligen intimt och nara med en stor mangd av dem, men med andra blev det
en mer regelratt intervju. Att jag aven hade tester som jag &nnu inte skrivit om, gjorde ju att métena i
de flesta fall blev ldnga. Nagra delade upp métena i tva tillfallen. Min pilotundersékning tog éver 6
timmar att genomféra. Bade den intervjuade och jag blev s& uppslukade av vart samtal att det hann bli
midnatt innan vi antligen slutade. Och trots det kédnde jag mig inte fardig. Vissa personer gav mig en
kansla av sorg efterat, andra stort hopp och framtidstro, vissa pessimism. Men att traffa trevliga och
kompetenta ménniskor vars kunskaper inte tas tillvara tycker jag kédnns hart.

| avhandlingen anvénds begreppet "normal som annorlunda” — kan du vidareutveckla?

Kontentan i begreppet ar nog egentligen att jag ar ute efter en stdrre acceptans av olikheter. Och att
studiens deltagare hade vetskap om att de uppfattades som annorlunda gentemot majoriteten, men
att det var bra och ok att vara annorlunda. | vissa fall kanske till och med efterstravansvart. Jag téanker
ocksa pa grupptillhérigheten och sjélvbilden av sig sjélv som en person med AS. Att det kan verka
normaliserande och inte stigmatiserande.

Ett av studiens centrala resultat ar den heterogenitet som uppvisas. Du skriver att den stora
individuella variation som deltagarna uppvisar férhoppningsvis kan bidra till en reducering av
stereotypiskt tankande om personer med AS-diagnos. Men har betoningen pa det unika i
individernas livshistorier nagon gang fatt dig att tappa bort diagnosen eller till och med tvivia
pa den? Riskerar komplexiteten att gora diagnosen alltfor vag eller vittomfattande?



SHPF POMSbladet sidan 10

Nja, jag tycker nog &nd& att det finns nagot gemensamt hos alla mina intervjuade. Och trots att de har
olika behov sa tycker jag att valdigt manga har gemensamma svarigheter. Sen ar ju frdgan om vad
varje individ anser besvarligast, vika kompetenser denne har och kanske framfér allt vad denne
prioriterar.

Vad har de intervjuade att siga om diagnos och diagnostiserande?

Jag tycker nog att majoriteten uppskattar att ha fatt sin diagnos, men att den inte enbart ar av godo.
Jag har hért om vemod da man inser att de har svarigheterna kommer man ha livet igenom. Jag har
hért om lattnad for att f& sina svarigheter forklarade och att kunna anvénda diagnosen som
forklaringsmodell gentemot andra. liska ocksa, dven om den varit 6vergaende. Nagra av de yngre
hade inte s& mycket att sdga om diagnosen, det var sa sjélvklart och det innebar ju inget speciellt for
dem.

Har du nagra synpunkter eller "rad" att ge oss som arbetar med AS (diagnos, behandling,
bemodtande)?

Ni som redan arbetar med AS tror jag kan det battre an jag, men manga andra inom exempelvis vard
har enligt mina deltagare krdnkt dem mycket. Flera deltagare ville gérna ha en diagnos, men fick sdka
den sjalv eftersom lakare, psykologer eller annat vardfolk inte ansdg diagnosen som viktig for
personen. Jag menar att det ar upp till individen sjalv att bestdmma. Vi som professionella maste
erbjuda mdjligheter till diagnos, da den i vart samhélle ger individen rattigheter. Sedan ar det upp till
personen sjalv om den vill anvénda diagnosen eller ej.

Har du upptéckt nagot nytt, som tidigare inte hort till kriterierna féor AS?
Nej, inte vad jag kan komma pa sadar.

En diagnos fokuserar ju pa svarigheter och brister men anser du att man dven kan tala om
styrkor nér det géller individer med AS-diagnos?

Definitivt! Sjalv uppskattar jag mycket det rattframma sattet att vara. Att jag slipper fundera.

Ar det nagot du vill tilligga?

Jag har blivit &n mer forvirrad men anda mer klar éver hur diagnos kan vara ett stéd samtidigt som det
kan vara en "boja”. Som nagon av deltagarna sa, vi &r nog mer olika varandra inom gruppen an ni

utan diagnos. Jag tror att hon hade nagot pa kornet dar, fér mina 33 deltagare var sannerligen en
fargglad och heterogen klick.

Gunvor Larsson Abbad, leg. psykolog med inriktning mot KBT, har tidigare arbetat som psykolog inom
barn- och ungdomshabilitering. Sedan varen 2007 arbetar hon halvtid som psykolog pa en skola i
Linkdpings kommun. Vid sidan av sina forskarstudier har hon dven undervisat pa psykologprogrammet
vid Linképings universitet.
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Att utreda lindrig utvecklingsstorning — en lang vag mot konsensus?

Bakgrund

For tva ar sedan traffades doktorer och psykologer med sarskilt intresse for lindrig utvecklingsstérning
for att diskutera utredningsférfarande. Om detta har jag skrivit i ett tidigare POMSblad. Det var
doktorerna och da speciellt barnneurolog Elisabeth Fernell, som tog initiativet till att samlas. Fragan
om doktorns roll och svarigheter i och omkring att utreda lindrig utvecklingsstérning hade d& varit ett
tema i barnneurologernas férening.

Samtidigt hade fran psykologhall liknande fragor vackts och dokument for kvalitetssakring hade
skapats, med Birgitta Norrman och érebropsykologerna i spetsen. Efter det féljde liknande dokument
Over landet bl.a i Véasterbotten, dar jag var inblandad i arbetsgruppen. Att na fram till konsensus i
Véasterbotten var en mycket langre process an vi nagonsin hade kunnat ana. Det visade sig att vi
psykologer som utreder barn i Vasterbotten fran olika verksamheter, dels hade olika erfarenheter, men
ocksd att synen péd diagnostisering och definition av utvecklingsstérning inte alls var sjélvklar. Vi insag
att speciellt lindrig utvecklingsstérning ar en svar diagnos att stalla, inte oméjlig, men att en kvalitets-
sakring i utredning och diagnos var ndédvandig. S& smaningom, eftersom vi d& kom fram till vikten av
teamsamarbete i utredningsprocessen, tillkom lakarens och pedagogens del i utredningen.

Varfér behdvs en kvalitetssékring?

Bakgrunden till att utredningsférfarande i och omkring lindrig utvecklingsstérning bor ses 6éver, beror
enligt min uppfattning pa flera faktorer. En viktig faktor ar sarskolans kommunalisering. Med den féljde
for manga ett organisatoriskt kaos, dar bl.a. inskrivningsférfarande i sarskolan plétsligt sag valdigt
olika ut 6éver landet. Foéljden blev ocksa en Overinskrivning i sarskolan, dar det var oklart vilka elever
som har ratt till sdrskola och dér det fanns stora brister i underlagen infér ansékan om sarskola. Detta
blev extra tydligt i och med Carlbeckkommitténs kartlaggning.

En annan viktig faktor, som jag ser det, ar all ny kunskap om differentialdiagnoser, t.ex.
neuropsykiatriska diagnoser, sprakstdrning, hjarnsynskada. Denna nya kunskap har visat att en
férsenad utveckling av den grad att man kan faststalla en lindrig utvecklingsstérning ar en grannlaga
uppgift och ju yngre barnet ar, desto svarare. Om var definition lindrig utvecklingsstérning avser ett
livslangt funktionshinder, som inte vaxer bort och dar glappet till jamnariga 6kar med ékad alder, ar det
av oerhdrd vikt att den som utreder barn har mycket kunskaper om hur diagnoser som t.ex. autism,
adhd och cerebrala synskador paverkar barnets generella utveckling.

En annan viktig och avgérande faktor i samband med att definiera och utreda utvecklingsstérning ar
synen pa och attityder i samhallet. Handikapphistorien ar moérk, men sa viktig att kénna till for
forstaelsen av dagens attityder och hur de kan paverka oss i vara olika beslut. Alla kolleger som
arbetat lange och hunnit vara med om institutionernas avveckling, hur en sarskola fér de "obildbara”
vuxit fram, deras kunskap ar ovéarderlig i férstaelsen for dagens perspektiv. Det ar inte att féorgldmma
att personer med utvecklingsstérning genom tiderna och fortfarande idag segregeras och inte ar
delaktiga i samhéllet fullt ut. Att se detta som en del i faktorer som péaverkar och férsvarar ett
uppnaende av konsensus i utredningsprocessen, anser jag vara nédvandigt.

Utvecklingsstdrning &r fortfarande det besked som &r bland det svéraste att ge till féréldrar/ barn och
ungdom. Och det besked som fér familjen ar mycket svart att ta till sig. Hur paverkar den kunskapen
0oss som ger besked?? Vi anvander olika begrepp, definitioner som utvecklingsférsening,
férstdndshandikapp, begavningsnedsattning, kognitivt funktionshinder, intellektuella begrénsningar
m.m. Att vi alla anvander olika begrepp, vad far det fér konsekvenser?? Blir vi otydliga? Ger vi for lite
information om konsekvenser av funktionsnedsattningen? Hur gor vi da vi delger barn och ungdomar
testresultat?

Dessa bakgrundsfaktorer ar viktiga i férstdelsen av vilken lang och nddvandig process arbetet i
arbetsgruppen varit.
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Arbetsgruppens fragestallningar

Vi som ingatt i gruppen har varit psykologer och doktorer med skiftande bakgrund inom skola,
habilitering, barnmottagningar, barnklinik. Jag har tidigare skrivit om de problemstaliningar vi
definierade fran borjan.

Definition av lindrig utvecklingsstérning

Hur gar psykologutredningen till och vad betyder gréansen IK 70
Inskrivning, mottagande i sarskola

Behovs ett teamarbete for att kvalitetssakra utredningar?

Vem stéller diagnos och ger besked?

Definition av lindrig utvecklingsstérning finns som diagnos i DSM IV och i ICD 10. Hur vi i
arbetsgruppen ténkt kring definition finns med i vart arbetsdokument. Psykologutredningen &r den
mest avgbrande delen i utredningen, utan den kan diagnos ej stallas. Vilka test vi anvéander och om
ytterligare utredningar behdvs, avgér den utredande psykologen. Det ar dock barn och ungdomar i
granslandet och som ofta har ytterligare funktionsnedsattningar, t.ex. cp eller neuropsykiatri, som
stéller till bekymmer for oss i att konstatera utvecklingsstorning och darfér kravs en gedigen erfarenhet
eller méjlighet att konsultera en erfaren kollega.

For inskrivning och mottagande i sarskola finns idag regler ifran skolverket. Frdgan om teamarbete ar
det som har givit upphov till manga funderingar, inom och utanfér arbetsgruppen. Fér oss som arbetar
inom habiliteringsverksamheter &r det sjalvklart att arbeta i team. Att en sd komplicerad och
avgorande funktionsnedsattning som lindrig utvecklingsstérning behdver ett tvarfackligt team, ar vi
inom arbetsgruppen éverens om. Det behdvs alltid en medicinsk utredning for att om mdjligt kunna ta
reda pa orsaker till utvecklingsstérningen. For elever inom skolan ar pedagogisk utredning ocksa en
sjélvklarhet, eftersom det handlar om inlarning och for att kunna félja elevens inlérningsprofil.

Att utreda i ett tvarfackligt team innebar forstas att varje yrkesgrupp ansvarar foér sin del i utredningen
och skriver ett utlatande utifran det. Det innebér att endast den utredande psykologen kan tolka och
delge resultat ifrdn en utvecklingsbeddmning. Styrkan i ett team kan vara att bolla funderingar,
diskutera resultat och efter det delge familjen. Om man sedan véljer att delge resultatet tillsammans
med lakaren eller psykologen enskilt, ma bero pa férutséttningar organisatoriskt, resurser och andra
individuella beddmningar.

Det ar denna frdga som gett upphov till mest frustrationer och irritation i arbetsgruppen och bland
psykologer. Manga psykologer inom skolan ar vana att utreda ensamma och i samarbete med
pedagog och elevhdlsoteam. P4 vissa orter i landet finns ej tillgang till skollékare och ibland &r inte
psykologtjanster tillsatta. Da &r det férslag som arbetsgruppen arbetat fram inte mojligt att félja.

Vi i arbetsgruppen har tagit kontakt med representanter ifrdn de olika yrkesféreningarna, BHV-
psykologerna, neuropsykologerna, férskole- och skolpsykologerna, férutom styrelsen i POMS, som
funnits med och bollat férslag som kommit fram. Skolpsykologernas férening har varit mest kritisk mot
forslaget och da framférallt férslaget som handlar om &rendegang inom skolan. Vi férsdker fa till stand
en dialog och ska traffas i augusti fér att héra mera om deras synpunkter. Det kAnns mycket viktigt, da
de flesta barn/ungdomar i grénslandet mot eller med lindrig utvecklingsstérning upptécks forst i
skolaldern.

Mote med socialstyrelsen

Strax fére sommaren uppvaktade nagra ifran arbetsgruppen socialstyrelsen. De psykologer som fanns
med ifrdn arbetsgruppen var Birgitta Norrman (Stockholm), Helene Cardesten-Nygren (Géteborg) och
undertecknad (Umed). Har foljer nagra viktiga synpunkter ifran detta mote:

Vi tréffade Lars Hellgren; lakare, chef pad UPP centrum (utvecklingscentrum fér barns psykiska halsa),
Bjorn Kadesjo; lakare, medarbetare pa detta centrum, Monica Norrman; socionom, socialstyrelsen,
Lena McElwee; arbetar med habilitering/rehabiliteringsfragor pa socialstyrelsen, samt en samordnare.
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Vi fick ett positivt mottagande och Lars Hellgren betonade att vart arbete med dokumentet ar
vardefullt. Socialstyrelsen kan dock inte ge specifiktstdd till vara "riktlinjer". Han understrok att det ar
professionernas sak att driva fragan. Vi tog upp den ojamna férdelning som finns &ver landet vad
galler t.ex. antal skolpsykologer, skolldkare och skolskéterskor per barn. Denna resursojamlikhet
inverkar naturligtvis pa kvaliteten i utredningar. Socialstyrelsen kan dock aldrig driva en fraga om
resurser, d.v.s. frdgor som ar kostnadsdrivande fér kommun och landsting.

Bjorn Kadesjo hade en del synpunkter pa skrivningar i dokumentet, bl.a. tog han upp fragor om test-
och beddmningsmetoders validitet. Han funderade pa Griffiths utvecklingsskala, om den gar att
anvanda i modern tid. Den anvands ju mindre och mindre och mgjligtvis delar av den i kombination
med andra tester.

En fraga fran Bjorn var ocksa i vad man sjalvskattningstest som Becks Ungdomsskalor och "Jag
tycker jag ar" ar validerade for barn med utvecklingsstérning. Har tanker jag att man far utga ifran
utvecklingsalder.

En annan diskussion handlade om adaptiv férmaga, att vi i dokumentet inte definierat vad som ingar
och vilka métinstrument vi anvander. Birgitta Norrman ndmnde i det sammanhanget ABAS, ett test fér
att mata adaptiv férmaga, som nu utvarderas och kommer ut efter sommaren. Vineland &r det manga
av oss som anvander, men det &r inte normerat fér svenska barn/ungdomar.

En annan synpunkt som kom upp var de olika begrepp vi anvander for lindrig utvecklingsstérning,
aven i dokumentet forekommer t.ex. férstandshandikapp, begavningshandikapp. Det &r ett problem,
tycker vi ocksa!

Sammantaget fick vi ett positivt bemétande, fick stéd i vikten av att fortsatta med vart arbete och att
intresse for en fortsatt dialog finns fran socialstyrelsens sida.

Séledes fortskrider arbetet i arbetsgruppen lite till. Vi psykologer kommer att jobba vidare med
adaptiv férmaga och tar garna emot synpunkter fran kollegor. En annan idé var att ordna en nationell
konferens pa temat lindrig utvecklingsstdrning.

Aven om det finns en del brister i dokumentet och &ven om teamarbete och nationella
rekommendationer kan vacka starka kanslor av revirtinkande, sa ar min uppfattning att det &ar av
yttersta vikt for barnen och familjerna. Hur mycket forskningsresurser laggs inte ner pa
neuropsykiatriska funktionshinder, kunskaper som &r viktiga naturligtvis, men som ibland kan leda till
att vissa blir “innediagnoser” och darmed finns risk for dverdiagnostisering och att funktionshinder som
utvecklingsstdrning kommer i skymundan.

Utvecklingsstérning kommer aldrig att bli nagon “innediagnos”, men personer med utvecklingsstérning
kommer alltid att finnas, har lika stor ratt till information om sitt funktionshinder, ratt till utredningar som
haller h6g kvalitet, som andra diagnosgrupper!

Inga Lundblad Danielsson
inga.lundblad.danielsson@vil.se
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Maj Thunman Nordmark

Maj skulle fylla 62 ar p& mors dag den 25/5. S& blev det inte.
Efter en lang tids sjukdom orkade hon inte langre kdmpa emot. Hon dog den 25/2.
Den 13/3 var vi manga som sorjde henne i Skerike kyrka utanfoér Vasteras.

Maj var med i POMS styrelse som vice ordférande aren 1979-82.
Hon tillhérde ocksa pionjarerna vid starten av POMS. Hon arbetade, som vi sa, inom "omsorgen” i
Véstmanland.

Jag larde kdnna Maj forst genom hennes lillasyster. Maj blev ocksa fér mig den kloka, 6dmjuka
storasystern, en férebild som aven lotsade in mig p4 samma bana p& "omsorgen” i Vasteras 1976. Maj
var alltid med i frontlinjen fér utvecklingen inom "omsorgen”; Salbergas nedlaggning, omsorgslagen,
integrering av barn med utvecklingsstérning inom den kommunala férskolan. Idag tycker vi att det ar
en sjalvklarhet med integrering men det var ej sa pa 70-talet. Maj drev utbildningsfragor och
kvalitetsfragor. Utvecklade metoder t.ex. "Systemteori” inom omsorgen (en utveckling av rollen som
handledare). Hon skrev som medférfattare i Omsorgsboken kapitlet om identitetsutveckling hos barn
med begavningshandikapp.

Jag minns Maj som en mycket driftig och klok person som alla lyssnade pa. Hon hade ett kluckande
skratt och kunde se det humoristiska i manga sammanhang. Samtidigt mycket allvarlig och envist
kdmpande for att genomféra det hon trodde pa. Inflytelserik men ej dominant. Maj var alltid den som
inspirerade till vidareutveckling. Hon kom med férslag till chefer och ofta beslutades det som hon
forslog.

Hon l&mnade "omsorgen” och blev senare en mycket uppskattad chef féor BUP i Sala. Maj utbildade
sig till psykoterapeut med stor férméaga att stimulera andra att véxa, inte bara klienter i terapeutrollen
utan aven som handledare fér manga personalgrupper. Overhuvudtaget i mdten med andra
manniskor hade Maj en personlighet som inspirerade och fick andra att kdnna sig betydelsefulla.

Du betydde mycket fér mangal
Jag ar tacksam att ha fatt lara kdnna dig!

Gunilla Svensson
Falun
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Cerebral pares i ett livsperspektiv

| ett stralande vackert Goteborg holl Riksférbundet fér barn och unga med rérelsehinder, RBU, en
internationell konferens om cerebral pares 17-19/4 -08. Jag hade férmanen att vara dar, som féralder
och som representant fé6r POMS.

RBU

Riksfirbundet ftr Rtrelsehindrade Barn och Ungdomar

Intrycken fran foreldsarna &r manga och mycket positiva och jag ska férséka mig pa en
sammanfattning. Konferensen handlade om cerebral pares i ett livsperspektiv, dels fér personen sjélv
men ocksa for den cp-skadades familj. Konferensen var mycket bra organisatoriskt upplagd, tyckte
jag, varje amne hade ett férelasningspass som tva foreldsare delade pa. En mera teoretiskt inriktad
fOreldsare och en med mera praktisk erfarenhet av @mnet, t.ex. en férélder eller en person med
diagnosen, plus en moderator som inledde och avslutade och holl i fragestunden till varje pass. Det
fungerade mycket bra, det ar kanske ett upplagg vi kan hamta idéer fran till POMS nasta konferens.

Maria Ehnerfors, férélder och aktivinom RBU, inledde tillsammans med Martin Bax, mycket meriterad
barnneurolog frdn London, Storbritannien. De talade om att fa och att ge svara besked till foraldrar.
Maria berattade om sina egna erfarenheter och efterlyste ett mera professionellt bemétande av lékare
och andra som ger fordldrar beskedet om att barnet har en cerebral pares. Hon hade goda
erfarenheter fran varden nar det galler att fa diagnosen diabetes vad galler bemétande,
kunskapséverféring och att hon som féralder fick redskap att hantera situationen. Maria poangterade
vikten av att lakaren tar sig tid och ber foraldrarna att komma tillbaka pa ytterligare ett samtal ratt snart
efter det forsta da beskedet getts.

Martin Bax beréttade att just s brukar han géra nar han traffar féraldrar och ger svara besked. Plus
att han ger foraldrarna en hemuppgift mellan férsta och andra samtalet som innebér att de ska skriva
ner frdgor som de sen tar med sig till andra samtalet. Efter andra samtalet férsdker han lanka
féréldrarna till nAgon/nagra som kan stétta dem. Det ska ske snabbt, tycker Martin Bax. Han betonade
ocksa respekten for foraldrars behov av att fa vara ifred nar de fatt ett svart besked. Han namnde
ocksd att man som lakarstudent far lara sig ett helt nytt sprédk, med 10 000 nya ord, som omgivningen
inte verkar forsta! Och det méaste man som lakare vara medveten om, menar Martin Bax.

Som avslutning den férsta dagen talade Conni Wells, féralder, och John Reiss, professor i pediatrik
vid Institute for Child Health Policy i Florida, USA, om "Att tilldita vAxande och att vaga slappa taget”,
overgangen fran tonar till vuxenliv ur olika perspektiv. John Reiss ar en av nyckelpersonerna inom
transitionsarbetet (6vergang fran tonér till vuxenliv) som RBU arbetat intensivt med de senaste aren.

Conni Wells arbetar som konsult och stéttar andra féraldrar att lata sina barn/ungdomar véxa och ta
alltmer ansvar. Dilemmat fér alla féraldrar till barn med funktionsnedsattning &r att behandla sina barn
som alla andra och samtidigt ge nédvandigt stéd. Hur gér man det? Tankarna med transition bygger
pa att man som féralder och professionell bérjar sa tidigt som mojligt med att bygga ansvar hos
barnet, ansvar fér sin egen person och allt som hor till. Det ar viktigt att bérja tréana tidigt i olika
situationer; att moéta lakare, att prata for sig, halla koll pa sin medicinska historia, méten etc. Malet ar
att ungdomen ska utveckla sin kapacitet och funktion optimalt som delaktig i egenvard och
beslutsfattande. John Reiss talade ocksa om vikten av att ungdomen far géra misstag att lara sig av,
precis som alla andra. Hans erfarenhet var ocksa att ungdomen vill préva sjélv férst innan han eller
hon ber om hjélp och det maste vara okej att géra sa. Aven om det tycks uppenbart f6r omgivningen,
foraldrar eller andra, att detta &r nagot som ungdomen behdver hjélp med. Det handlar om att
ungdomen maste fa en egen kunskap om och kansla for sina svarigheter och om att ta eget ansvar for
situationen.



SHPF POMSbladet sidan 16

Bl . Nasta morgon fortsatte konferensen under rubriken "Redo fér
erI EW vuxenlivet”. Talare var Helen Healy, arbetsterapeut och chef fér Life
KIDS REHAB Skills Institute and the Centre for thg Arts pa Bloorview Kids Rehab
Centre, Toronto, och Susan Beyani, foralder, ocksa fran Toronto,
Canada. Helen Healy berattade om hur de pa Bloorview arbetar med transition sedan manga ar. Pa
hela Bloorview finns 850 anstéllda och 900 volontarer. Bloorview tar emot barn och ungdomar med
funktionshinder och speciella behov och barn som skadats i svara sjukdomar eller olyckor. Barn med
komplexa behov kan erbjudas inlaggning, annars erbjuds dagvard eller besok efter Gverenskommelse.
De erbjuder ocksa kurser till barn/ungdomar for att framja deras utveckling pa olika satt, ge information
och méjlighet till egna erfarenheter om hur samhéllet fungerar samt rehabilitering och vard i de mest
komplexa fallen.
Bloorview utvecklar standigt sina arbetsmetoder och anstéllde for tre ar sedan sin forsta féralder som
family facilitator. Tanken var att féraldrar Iar sig mest av andra féraldrar och att férstaelse och respekt
blir speciell fran féralder till féralder ndr man har liknande erfarenheter. De goda erfarenheterna man
fick av att anstélla en foralder ledde till att fler anstélldes och det har visat sig an béattre da foéraldrarna
blir en grupp kollegor. Féraldrarna blir en resurs for badde andra foéraldrar och fér de professionella pa
centret. De ger utbildning till andra foraldrar och feed-back till de professionella. De ordnar ocksa
moteskvallar for foréldrar med speciella teman.

Pa Bloorview har man ocksé anstallt en youth facilitator, som fungerar som en mentor fér ungdomarna
som besdker centret. Mentorn ska svara pa de frdgor om praktiska saker som ungdomarna har.
Genomgaende i arbetet pa Bloorview finns tanken om att pd alla satt underlatta 6vergangen fran
barn/ungdom till vuxen. Man har jobbat fram en tidslinje dar man beskriver vad foéraldrar och sedan
ungdomen sjalv bér tinka pa och arbeta fér pa vagen mot ett s sjalvstandigt vuxenliv som mdjligt.
Tidslinjen finns Oversatt till svenska och kan bestéllas pa4 RBU:s hemsida. RBU och Habiliteringen i
Uppsala lan, som jobbat med Overséattningen, har en férhoppning om att tidslinjen ska sattas upp i
vantrummet pa alla habiliteringar i Sverige sd smaningom. Tidslinjen ska fungera som en paminnelse
och ett stéd for féraldrar och ungdomar hur man gar vidare steg for steg for att na en lyckad transition.
Parallellt med kurserna fér ungdomar dér de far préva sina vingar arbetar man p& Bloorview med
foraldrarna och deras attityder till risktagande. Det ar lika viktigt fér en lyckad transition, menar man.
(Lank till Bloorview: http://www.bloorview.ca/index.php)

Lluis Farres fran Barcelona, foralder till en flicka med cp, och Greg O’Brian frdn Cambridge,
Storbritannien, professor i Developmental Psychiatry, pratade sedan om hur familjelivet kan paverkas
med ett funktionsnedsatt barn i familjen. Lluis Farres berattade mycket utlAmnande om hur han och
makans livssituation férédndrats nar aldsta dottern féddes med en svar cp-skada. Han beskrev
familjens kansloméssiga reaktioner och hur de férsdkte handskas med dessa under dotterns uppvaxt.
Han tog ocksd upp syskonens speciella upplevelser p&4 gott och ont av att leva med ett
funktionsnedsatt syskon. Hans och hans frus erfarenhet var att man som féralder aldrig slutar sérja
det barn man inte fick — barnet finns alltid dar och paminner, menade han. Den upplevelse av skuld
som de bada kant hade de hanterat pa olika satt. Lluis satt var att engagera sig i arbete for
funktionsnedsattas rattigheter, vilket han fortfarande gér parallellt med sitt arbete som sprakvetare och
chef for en internationell skola i Barcelona.

Greg O’Brian pratade sedan ur ett mera professionellt perspektiv om vad som kan handa i en familj
som far ett funktionsnedsatt barn och dar saker gatt fel. | de flesta fall handlar det om att ndgon eller
bada foraldrarna eller den cp-skadade drabbas av depression. Han berattade ocksa att man i England
funnit att 35% av alla cp-skadade med IQ under 50 vid undersokningstillfallet var deprimerade.
O’Brian poangterade att den mentala halsan &r viktigare an allt annat fér alla. Ett gott natverk
forebygger mental ohélsa. Hans rad till familjer med funktionsnedsatta barn ar att "leva for idag och
planera f6r imorgon”, och med det menar han att man som féralder trots en kanske arbetsam vardag
maste se framat och se till att det finns tid och ork att bygga pa barnets sjalvfortroende och
sjalvstandighet. Greg OBrian tycker ocksa att man som foralder ska balansera det "speciella” med det
funktionsnedsatta barnet i familien. Att ha en funktionsnedséttning &r inte normalt men trots allt
naturligt, menar han. Jag uppfattade det sa att han férordade att inte allt fokus i familjen bor laggas pa
den som har en funktionsnedsattning. Det mar ingen bra av. Foraldrar maste se till att fa avlastning
och egen tid, fér sig sjalva och med varandra. Greg O'Brian nAmnde ocksa att han skrivit en ny bok
som heter Aging with disability.
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Martina Waring, klinisk psykolog fran Storbritannien, arbetar med barn och ungdomar med
utvecklingspsykologiska funktionsnedsattningar. Hon &r fér narvarande engagerad i att utveckla
mental halsoservice till gruppen i Leeds i norra England. Hennes speciella intresse ar att arbeta med
barn med beteendestdérningar och deras familjer. Martina Waring berattade att hon arbetar med
barnen individuellt plus med féraldrar och skolpersonal. Hennes erfarenhet ar att hjarnskador, autism,
epilepsi och inlarningsproblem oOkar risken for beteendeproblem. Hon ser pa beteendet som en
kommunikation med omgivningen eller en funktion av familjedynamiken. Hon har funnit och arbetar
utifran att miljén oftast ar problemet. Hennes tanke for att slippa ett inte dnskvart beteende ar att ge
verktyg for att uttrycka ké&nslorna pa annat satt. Hon kallar det Name-the-Feeling-strategin. Hon vill
lara barnet att kdnna igen, satta namn pa och uttrycka kanslan pa ett annat satt an det olampliga
beteendet. Hon uppmanar féraldrar att anvanda sig sjélva som modeller och visa hur man kan prata
om kénslor och att anvanda kort/bilder som uttrycker olika kénslor i de fall barnet inte har spraket. Vill
nagon veta lite mera om vad Martina Waring berattade finns hennes power-point-bilder pd RBU:s
hemsida www.rbu.se

Eva Beckung frdn Sverige ar sjukgymnast som doktorerat och nu ar docent och verksamhetschef vid
Sjukgymnastikverksamheten, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Goteborg. Hon &r nu ocksa
involverad i ett stort forskningsprojekt i Europa fér EU, dar syftet ar att ge barn, inklusive
funktionsnedsatta barn, en rost. Forskningen pagar och Eva berattade nagra intressanta slutsatser sa
héar langt. Man har bl.a. funnit att barn med cerebral pares i aldern 8-12 ar upplever samma Quality of
Life som andra i samma alder. Senare ar dock risken fér psykologiska problem stdérre i gruppen
funktionsnedsatta. Féraldrarna till barn med funktionsnedséttning betalar ett mycket hégt pris i form av
stress och lagre Quality of Life, jamfért med andra féréldrar. Tvartemot vad som brukar ségas om
férdldrar med funktionsnedsatta barn har forskargruppen inte funnit nagra skillnader i
skilsmassofrekvens jamfért med andra.

Konferensen avslutades med ett framférande av Liv Haugen, cand mag Barnneurologiska sektionen
vid Rikshospitalet Universitetssjukhus, Oslo, Norge. Liv har under 30 ar arbetat inom habiliteringen for
ungdom och vuxna med neurologiska skador och har under de sista 15 aren deltagit i informations-
och forskningsarbetet om cerebral pares i ett livsperspektiv. Liv Haugen har sjalv cerebral pares. Liv
redovisade forskning som visade pa att manniskor med cerebral pares far nya medicinska problem
som vuxna; smarta, trétthet och férsdmring av funktioner. Sjalv hade hon, som nu ar i 60-arsaldern,
forsdmrats fran att kunna ga till att vara beroende av permobil. Liv paminde oss ocksd om att gangare
med cerebral pares anvander tre till fem ganger s mycket energi jamfért med normailt.

Anita Loring, aktiv inom sektorn fér cerebral pares i mer an fyrtio ar, tillika domare i London,
Storbritannien, avslutade och sammanfattade konferensen. Hon var bl.a. kritisk mot hur EU:s
forskning ar upplagd. Vill man veta mera om vad hon sa om det sé finns hela hennes sammanfattning
pa RBU:s hemsida.

Personligen ligger temat om transition, dvergang fran tonar till vuxenliv, mig ndrmast — bade som
mamma och som psykolog inom habiliteringen fér unga och vuxna. | mitt jobb ser vi hur viktigt det ar
med att tidigt satta fokus pa ungdomen sjélv. Att ungdomen far insikt och kunskap om vad
funktionsnedséattningen innebdr och kan berétta om sina svéarigheter, kan prata foér sig i olika
sammanhang, och ocksa fa praktisk erfarenhet av vad svéarigheterna innebdr i vardagen. Det ger
sjalvfértroende och mognad. Det &r ocksa viktigt att fa chansen att bearbeta den egna sorgen &ver
svarigheterna, om man behdver. Unga med funktionsnedséttningar har ofta ingen utstakad vag in i
vuxenvarlden och vi foraldrar sallan férebilder att snegla pa nér vi lotsar ungdomarna framat, sa hur
gor vi? Habiliteringen i Uppsala har ett tredrigt Arvsfondsprojekt tillsammans med RBU som heter "Ge
mig vingar som bar” dar man forsdker svara p& den fragan. Man arbetar i projektet for att utveckla
redskap for en lyckad transition. Inspirationen kommer fran Bloorview Kids Rehab, Toronto, Canada
och Greg O’Brian i Florida m.fl. Projektet kommer att ha en heldag i Stockholm 22/8 -08 dar de
berattar hur och vad de goér i projektet. Man riktar sig till professionella inom habiliteringarna och
foraldrar. Mer att lasa om detta och anmalan finns pa www.rbu.se

Carina Asling
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Bokrecension:
Exekutiva svarigheter hos barn
Av Anne Vibeke Fleischer och John Merland

Om forfattarna:

Anne Vibeke Fleischer, ldrare och psykolog
samt specialist i barnneuropsykologi.

John Merland, ldrare och psykolog samt
specialist i pedagogisk psykologi.

Som titeln anger, handlar denna nya bok fran
Studentlitteratur om barn med exekutiva
svarigheter. | takt med samhaéllets och skolans
utveckling, stalls allt hégre krav pa barnets
exekutiva férmagor. Det &r avgdrande att
bemastra férmagan att styra och bedéma det
egna beteendet och att kunna planera och ta
ansvar for sina val. Att forfattarna ar larare
marks tydligt, d& boken ofta tar avstamp i
barnets skolsituation. Boken &r inte sa
teoretisk och har genomgaende en praktisk
och pedagogisk utgangspunkt.

Boken inleds med ett kapitel om vad exekutiva
funktioner innebar och namner nagra olika
definitioner p& dessa, men bokens huvudfokus
ligger pa konkreta och pedagogiska tips samt
anpassningar i det direkta métet med barnet.
Boken ger t.ex. direkta exempel p& hur man
kan s&ga till barnet i olika situationer for att
kompensera eller stddja utvecklingen av de
exekutiva funktionerna.

& Studeritiitteatur

Bokens tema &r att utreda och kartlagga exekutiva funktioner och att uppratta lampliga atgarder och
insatser. Forfattarna menar att de exekutiva funktionerna inte |Ampar sig val for kvantitativ testning.
Delelement i de exekutiva funktionerna kan bedémas i standardiserade test, t.ex. att tinka flexibelt
och att tdnka i sekvenser, men inte de mest grundlaggande funktionerna som att producera idéer, ta
initiativ, vara sjalvigdngsattande, genomféra maélinriktade handlingsférlopp &ver tid etc. Dessa
funktioner maste kartldggas genom observationer i verkliga livet och genom noggrann information fran
bade foéraldrar, larare och barnet sjélvt. Svarigheter med de exekutiva funktionerna ar tydligast i
ostrukturerade situationer, vilket medfér att testresultat p&4 mottagningen och funktionsnivan till
vardags inte alltid uppvisar ett gott samband. | linje med detta bjuder boken pa en genomgang av hur
en kvalitativ bedémning genom observationer och intervjuer kan ga till och avslutas med en kopierbar
bilaga med férslag pa omraden och fragestallningar dar &ven barnets upplevelser involveras.

En noggrann utredning bdr resultera i ett ordentligt atgardsfoérslag. Boken beskriver [ampliga
pedagogiska/psykologiska insatser bade i olika avsnitt, i punktform och genom ett exempel pa hur en
13-4rig pojke med beteendeproblem utreddes med skattningsskalan BRIEF och de &tgérder som det
resulterade i. Sammanfattningsvis handlar det om att stddja barn att utveckla férmagan att producera
idéer, att planera och genomféra aktiviteter och att halla fast vid mél, att utvardera och bedéma
resultatet och att géra lampliga justeringar. Aven &tgarder vid bristande sjalvanalys, bristande
sjalvreglering och sjélvorganisering berors.

Forfattarna har genomgéende synen att barnets svarigheter inte ska ses som bristande motivation, att
barnet vill ha uppméarksamhet eller att barnet férséker att manipulera. Istallet géller det att hitta vad
barnet inte kan och att lokalisera orsaken till att det gar fel. Darefter att 1ara barnet det som han/hon
inte klarar och att kompensera for bristen, samt att ge barnet sjalvinsikt.
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De exekutiva svarigheterna kan &ven ses i relation till olika diagnoser och boken innehaller en kort
Oversikt dver vilka exekutiva svarigheter som ar vanliga inom olika diagnosgrupper. Men méanga
ganger kan svarigheterna och behoven &éverlappa mellan olika diagnosgrupper och barn med olika
diagnoser kan aven vara i behov av mycket liknande pedagogiskt stdd. Det viktiga &ar att genom en
ordentlig kartlaggning faststdlla det enskilda barnets svarigheter och uppratta atgardsforslag.
Forfattarna lyfter aven fram att barn utan diagnoser mognar olika fort och barn vars exekutiva
funktioner bara ar svagt utvecklade ocksd kan vara mycket sarbara i en modern projektinriktad
skolmiljé. Likasd namns att psykiatrisk problematik kan betraktas i relation till de exekutiva
funktionerna nar det galler forslag till praktiska och pedagogiska insatser fér en utdkning av
beteenderepertoaren och utveckling av kognitiv flexibilitet.

Boken betonar vikten av tillrackligt manga larare och pedagoger i barnets direkta narhet. For att
bokens forslag ska vara mojliga behoévs direkt tillgang till utbildad personal som kan hjilpa det
enskilda barnet med bristande exekutiva funktioner.

Boken ar en ca 100 sidor trevlig och lattillganglig éversikt éver de exekutiva svarigheterna och
lampliga atgarder. Teoretiskt sett ar det en ganska grundldggande bok och atgarderna &r inte
revolutionerande nya. Det &r tydligt att boken inte ar skriven specifikt fér psykologer, utan vander sig
framst till skolpersonal och féréldrar. Psykologer ndmns dock som en tdnkbar malgrupp.

Positiva sidor som kan omnadmnas é&r att den kopierbara bilagan inte bara fokuserar pa svéarigheter
utan &ven tar upp barnets starka sidor och sddant barnet klarar bra. Boken har genomgéaende fokus
pa barnets upplevelser och utredning och insatser involverar barnet pa ett respektfullt satt. Mycket av
exemplen och atgarderna ar inriktade pa bemdétande i skolsituationen, men jag tror att manga tankar
kan vara anvandbara vid de stddsamtal av mer konkret och végledande art som jag upplever ar
vanliga inom en barn- och ungdomshabilitering. Forfattarna talar inte enbart om hur svarigheterna kan
kompenseras, utan dven hur sjélva utvecklingen av funktionerna kan stimuleras.

Slutligen kan nadmnas att det fér mig uppstar en begreppsférvirring nar boken anvander ordet
“utvecklingsstdrning” som ett samlingsnamn fér olika neuropsykiatriska diagnoser sdsom autism, adhd
och Tourettes syndrom. Ett begrepp som t.ex. "utvecklingsrelaterade stérningar” hade varit mindre
foérvirrande.

Lena Holm }
Psykolog pa Barn- och ungdomshabiliteringen, Orebro I&n
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Bokrecension:

Intellectual Disabilities — A Systemic Approach

Edited by Sandra Baum & Henrik Lynggard. Foreword by Tom Andersen
Karnac (Books), London 2006

Detta ar den forsta boken som visar och

. sfege ger konkreta exempel pa hur man kan
ImEIIEUU[]l D|Sﬂbl|mes anvanda sig av familjeterapi, ett
A Systemic Appl’OﬂEh systemiskt arbetssatt med personer med

utvecklingsstérning, deras familjer och
personal/vardgivare. Redaktérerna (och
medfdrfattarna) fér boken, Sandra Baum
och Henrik Lynggard, har Iatit kollegor
beskriva det arbete de bedriver med
personer med utvecklingsstorning pa
olika platser i England. Att arbeta
systemiskt,  familjeterapeutiskt  med
denna grupp ér inte vanligt, men det ar
en verksamhet som véxer i England.
Enligt min mening borde familjeterapi
inom habiliteringen fa ett storre utrymme
Edited by Sandra Boum and Henrik Lynggaord aven | Sv§rlge . OCP b0k__en ar en
Foreword by Tom Andersen inspirationskéalla pa manga séatt. Det som
fangar mig ar att den &ven lyfter fram
méjligheten att arbeta familjeterapeutiskt
med vuxna personer med
utvecklingsstorning, det ar en bok dar familjen eller det nara natverket ar centralt, oavsett alder. Att
inkludera ar inte frammande for familjeterapeuter, det géller sa val att ta med familiemedlemmar i
terapirummet som "boendepersonal’.

MARMAC

Det inledande kapitlet ger en kort beskrivning av hur familjeterapin och den systemiska traditionen har
utvecklats genom aren och forfattaren gar igenom nyckelbegrepp som har béaring i arbetet med
utvecklingsstoérda. Dessa begrepp gar sedan som en réd trdd genom boken och de lyfts fram pa olika
satt av forfattarna. Nagra av dessa begrepp ar:

Sammanhang, kontext: Sammanhangen ger mening at vara handlingar

Kommunikation: Vi kan inte “ickekommunicera”

Cirkularitet: Mdnster och interaktion snarare an orsak — verkan

"Multiversum”: Anvandandet av tekniker dar multipla perspektiv far plats, ex. reflekterande team

Inkludera allas réster och uppmérksamma makiskillnader: Att ge maénniskor en rést, bekrafta
subjektivitet, den narrativa inriktningen

e Kompetens och resurser: Ett salutogent perspektiv

Till detta skulle man kunna lagga familjens livscykel sdsom den beskrivs av Carter & McGoldrick, dar
overgangar i livet har en central betydelse och hur dessa paverkar familjesystemet. Fokus ar familjens
resa i tiden snarare an specifika familjemedlemmar. Sandra Baum belyser detta i kapitel tvd dar hon
ocksa gor en historisk tillbakablick pd omradet systemisk terapi och utvecklingsstérning, samt tittar
narmare pd aktuell forskning. | kapitel sju terkommer transition som tema och hur man genom ett
systemiskt férhaliningssatt kan stédja évergangar.

Hur kan man d& arbeta familjeterapeutiskt, systemiskt med personer med en utvecklingsstérning? |
det tredje kapitlet far vi folja arbetet pd en familjeterapimottagning i Leeds som startade med
ambitionen att inkludera de som vanligtvis inte har méjlighet eller tilltrade till den formen av terapi och i
kapitel 4 beskrivs arbetet med att dppna en systemisk mottagning for utvecklingsstérda och hur
arbetet kan utvarderas. Familjeterapimottagningen i Leeds erfarenhet ar att terapi med fokus pa
samarbete och en icke-patologiserande konversation leder till en positiv erfarenhet fér dem som sdker
hjalp. Man lyfter fram fyra nyckelelement i terapin som pa ett konstruktivt satt hjalper familjerna med
de bekymmer de kommer med.
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e Fokus pa systemet. Familjen, eller det vidare systemet ses som klienten, personen med
utvecklingsstérning blir inte den identifierade patienten och agare till problemet.

¢ En samskapande process. En tro pa att familjen har férmaga att hitta Iampliga l1&sningar.

¢ Sokande efter resurser. En nyfikenhet kring férmagor och framgangar.

e En reflekterande process. Man arbetar med reflekterande team for att fokusera pa den
mangd infallsvinklar, svar, férklaringar eller I6sningar som kan finnas.

| det tredje kapitlet far vi folja en terapi med tva vuxna syskon med utvecklingsstérning. Det ar en
spannande l&sning att félja deras resa pa fem terapisessioner och den visar pa metodens flexibilitet
dar viktiga personer i deras berattelse, deras narrativ, kan bjudas in vid relevanta tillféllen och géra en
skillnad. Mottagningen i Leeds har i mer &n tio &r arbetat med personer med utvecklingsstérning
utifrdn ett systemiskt perspektiv. med goda resultat. Erfarenheten &ar att personer med
utvecklingsstorning ocksa har nytta av de reflekterande inslagen, forutsatt att man anpassar spraket. |
motet behdvs férmagan att kunna anpassa metoden, en nyfikenhet och vilja att férséka forsta.

| kapitel fem och sex lyfts de postmoderna metoderna inom familjeterapin fram. Dessa metoder och
tekniker ar framférallt inspirerade av den sociala konstruktionismen. Social konstruktionism utgar fran
att det inte finns nagra objektiva sanningar, att vi férstar var omgivning och skapar sammanhang
genom social interaktion dar spraket och kulturen &r avgérande. Det &r i relation med andra vi skapar
var verklighet. | kapitel fem gar férfattarna genom tekniker som ”icke-vetande position”, anvandande
av metaforer, cirkuléara fragor, genogram m.m. Vissa av teknikerna behéver anpassas da man arbetar
med utvecklingsstérda och férfattarna ger exempel pa hur de anvénds i den kliniska vardagen. |
kapitel sex berattar Scior/Lynggaard om sina erfarenheter av att arbeta med narrativ terapi med
utvecklingsstorda. Forfattarna gar igenom tekniker som externalisering, identifiering av unika tillféllen,
skapande av nya beréttelser. Forfattarnas fokus ar arbete med vuxna med utvecklingsstérning och vi
far ta del av deras erfarenheter av hur man kan behdva anpassa teknikerna. | kapitel atta far vi
ytterligare exempel p& hur man praktiskt kan arbeta systemteoretiskt med utvecklingsstérda, da med
personer boende pa gruppbostader.

Boken avlutas med kapitlet "So how do I...? Intellectual Disabilities — A Systemic Approach utgar fran
ett brittiskt sammanhang men deras idéer, erfarenheter och tips pa hur man kan arbeta systemiskt
med personer med utvecklingsstérning gar mycket vél att anvanda i vart sammanhang. Det ar en bok
som inspirerar och som férhoppningsvis leder till att fler upptacker vad den familjeterapeutiska
traditionen har att erbjuda.

Nagra tips pa bocker om man vill Iasa mer om familjeterapi:

Andersen, Tom. Reflekterande processer

Anderson, Harlene. Samtal, sprak och mdéjligheter

Berg/De Jong. Att bygga I6sningar

Hartveit, Hakon. Jensen, Per. Familjen plus en. En resa genom familjeterapins praktik och idéer.
Morgan, Alice. Vad &r narrativ terapi?

Tomm, Karl. Systemisk interviumetodik: En utveckling av det terapeutiska samtalet

White, Michael. Nya vdgar inom den systemiska terapin

Mattias Eriksson
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Semestertips!

Har du vagarna forbi Etnografiska museet i Stockholm s& kan du titta pa en fotoutstélining som

Stefan listedt har gjort kring dansgruppen PA EGNA BEN. Dansgruppen bestar av unga vuxna med
begavningshandikapp och gruppen haller till i Stockholm. Konstnarlig ledare fér gruppen ar
Ann-Charlotte Brobjer. Stefan har fotograferat gruppen vid ett flertal framtrddanden och repetitioner
under de senaste atta aren. Utstallningen bestar av ett 80-tal bilder i bade svart-vitt och farg. Den
bérjar 6 augusti och pagar till 31 augusti.

Vernissage &r fredagen den 15 augusti ca klockan 14:00 efter
det att PA EGNA BEN haft sin dansuppvisning. Férestallningen
boérjar klockan 13:00. Gruppen har ytterligare tva forestallningar
pa I6rdagen och séndagen.
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POMS i backspegeln

Vad stod det i POMSbladet fér 20 &r sedan? Har nagra guldkorn fran gulnade blad:
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4.

Jag har just list.esiiviess.

Palmgren, Adriana:"MALTIDENS BETYDELSE"

Adriana Palmgren &r specialldrare inom tridningsskolan i Vixjo.
Under manga ar har hon med omtanke och mycket kunskap under-
visat svirt flerhandikappade barn p4 tidig utvecklingsnivai.
For ndgra 4r sedan gav hon ut en bok pd eget fiérlag som

heter Tidig stimulans. Boken behandlade pa ett praktiskt sitt
med midnga konkreta ideer i text och bild inneh&llet i under-
visningen f6r barn pad tidig utvecklingsniva. Jag skrev d&

om den i POMS-bladet ochsd med tanke pi dess anvindbarhet som
idekdlla nir det gidller gravt utvecklingsstdrda vuxna.

Nu har Adriana gett ut ytterligare en bok som behandlar
maltidens betydelse for barnets fysiska och kinslomissiga
utveckling. I ord och bild beskriver Adriana sina trinings-
insatser i matsituationen ndr det giller tre svArt flerhandi-
kappade barn och den utveckling som skett sedan 1982.

Detta dr liksom den tidigare bok en praktisk inriktad bok

som utan alltfér mycket teori ménga ganger i punktform beskriver
hur Adriana la upp barnens tréningsprogran. Hon poidngterar

vikten av att i mdltiden stimulera munmotoriken s& att

ocksd talet s& smdningom kan utvecklas. Hon poingterar hur
viktigt det &r att mata en annanperson med respekt for individen
som behtver denna hjélp och pid si sidtt ge grunden till en positiv
kénsloutveckling.

For personal som arbetar i boende, skola och verksamhet dir
man hjélper andra midnniskor att ita ger denna bok manga tips
och ideer som &r vardefulla. Den berdr ett omride som vi inte
pratar sd mycket om i det dagliga livet trots att det Hr ett
livsnédvindigt omrade.

Gunnel Winlund

NAsta PomseLab:

M an VSSTopp
26 Avg. (988

Lasvarda bocker har alltid uppmarksammats i POMSbladet. (ur nr 2/1988)
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Gunnel Ingesson

oM ETT SKTT ATT HANTERA VALD INOM OMSORGERNA

%0.

Tomas (fingerat namn) kom till en boendeenhet med behandlings-
inriktning fér vuxna barndomspsykotiska perseoner i oktober 19B88.

Han hade dessfBrinnan varit p4 de flesta inrdttningar i landstingets
omsorgsverksamhet, alltifran vdrdhem f&r barn till gruppbostad till
virdhem f8r vuxna. De senaste tva-tre &ren hade han flyttats mellan
olika st#llen p& grund av att han var vAldsam mot personal och
medboende och de flesta var mycket r#dda f&r honom.

Han hade f8r vana att skalla personalen n#r de kom ndra honom eller
sl4 med knytndvarna mot ansiktet. Det hade resulterat i att man i
olika situationer kint sig tvungen att anvénda v&ld tillbaka.

T ex hade man varit tvungen att vara tre man i duschen fbr att inte
den som duschade Tomas skulle bli slagen.

NEr Tomas kom till villan, ddr han skulle bo i fortsdttningen, var
personalen naturligt nog r¥dda f&r honom, eller Atminstone mycket pé
sin vakt. Ryktet hade =i att stga gitt fore honom.

1 persconalgruppen bestdmdes det att man aldrig skulle tvinga Tomas
med vAld till n&got, f&r att denna nya miljd skulle bli annorlunda
f8r honom.

I b&rjan hinde det vid ett flertal tillfdlled att Tomas slog till
personalen, Det var framfbr allt i situationer d% man kom honom ndra
och han f8rmodligen kénde sig tréngd. Vid ett tillfélle slog han en
behandlingsassistent s& hart att hon kdnde.det omdjligt att
fortsltta arbeta d4r. Hon kinde sig framf®r allt r&dd for de Bvriga
boendes skull och ville inte medverka i ndgot sddant.

Stimningen i personalgruppen var efter detta mycket Angestfylld.

FérestAndaren skaffade a8 en skrift som Socialstyrelsen gett ut, som
heter "V&1d och hot om vAld". I den stod det att den som anvénder
vAld alltid sjdlv Hr rHdd. Personalen tog fasta p4 detta och bdrjade
behandla Tomas fran den utgdngspunkten. Vad de ¥n gjorde med honom,
{8rslikrade de samtidigt att han inte behtvde vara rédd. Han fick
sjdlv avgdra hur ndra man fick komma. Han lockades in i duschen,
till matbordet (p4 vArdhemmet som han var p4 innan hade han inte
Ktit ndgen annanstans &n pd sitt rum), ut i bussen - alltid med
férklaringar om vad man skulle gtra och férsHkringar om att det inte
var ndgot farligt. Tvdng anvéndes aldrig. Man fBrsdkrade honom ofta
att man gillade honom och f¥rstkte att alltid svara pd hans
kommunikationsférstk.

1dag, drygt ett halvlr senare, Hr situationen helt annorlunda. Tomas

Br stHllets kelgris och han sldss aldrig lHéngre. Sjdlvklart tvingar
personalen honom fortfarande inte till ndgot, men de kan stélla

gtérre krav pd honom nu, utan att han blir arg. Inte heller glr:de. i

nira kroppskontakt med honom om de ser att han ser r#dd ut - de har »
18rt 'sig tyda de tecken han visar p& rédsla. Han kan ofta bli

irriterad - sdrskilt ndr personalen sdger nej till saker och ting,

sisom godis - men han sldss inte da, utan visar sin irrliation pa

andra, mera begripliga s#tt. Han &r tillsammans med resten av

gruppen linga stunder och #r glad och positiv ftr det mesta.

Férestdndaren och behandlingsassistenterna har ocksd lyckats att

férmedla detta forhdllningssétt till vikarier, s& att Tomas inte har
beh#vt kiina sig védd fér de frimmande mdnniskor som kommit dit.

En god historia pa aktuellt tema (ur sista numret/1989)
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¥ Gkl

OMSORG OKM ALDRE UTVECKLINGSSTURDA - EN ANGELAGENHET FOR TEAMER

Jag har de senaste aren intresserat mig en del for
utvecklingsstbrdas aldrandeprocesser. Med anledning av det har jag
varit pA flertal stéllen 1 mitt eget och andra landsting och
hAallit studiedagar i &mnet med personal fran gruppbostéder och
dagcenter.

Vad com framkommit vid diskussioner med dessa personalgrupper Br

¥ De flesta utvecklingsstrda vet inte om att det &r frivilligt
arbeta pa dagcenter. Det &r inget som man talar om f8r dem,
eftersom man inte kan se nagra alternativ till
dagcenterverksamheten. Eftersom det saknas perscnal 1 boendet
dagtid, kan den utvecklingsstbrde inte vara hemma.
Pa de flesta stdllen finns det en eller flera Hidre
utvecklingsstbrda som sltter ochk halvsover pa dagcenter, cch
ibland #ven ligger, f&r att de inte har nagon annanstans att ia
vigen.

¥ Vad virre &r, 4r att inte ens personalen i minga fall vet om
att dagcenterverksamhet #r en frivillig omsorg.

¥ Det verkar inte som on nagon sldre har sbkt en daglig verksam— |
het som skulle passa deras behov. Allted &r det inte heller
prigvat i nadgon av vara 14nsritter, vad jag kan utrtra.

¥ Det bara i ytterst fa fall och dir situationen blivwit helt
challbar, som man fatt resurser till daglig personal 1 boendet.

% Det finns flera exenmpel pa hur buendepersonal maste tvinga ivEg
gamla utvecklingssttrda till dagcenter, f8r att de inte kan
vara ensamma hemma.

% Kommunens hemtjinst kan bara stdlla upp med sporadiska bestk
under dagern fdr exempelvis matlagning eller stiddning ach inkdp.

¥ Nir en utvecklingsstdrd Hldre persan behiiver mera personalhj&lp
i sitt boende dr det mest ekononiskt att flytta honom eller
henne tiil en gruppbostad dér det finne sAdan service. Detta
ghr stick i stiv med Hldreomsorgspolicyn fdr bvrigt i landet,
dir man 1 stillet betonar vikten av att fA be kvar i sitt hem
nir man blir gammal. .

De Hldre utvecklingsstiirda har s#llan nAgra anhdriga som stiller
¥rav for deras rikning. Firdldrarna 5r dbda och de #dldre har ofta
varit p& institution s& linge att eventuella syskon endast har
sporadisk kontakt med den.

Pet vilar dirfdr ett tungt ansvar pa vardpersonalen och p&
omsorgsteamen att se ti11l att deras ridttigheter blir

tillgodosedda.
Min uppmaning till teamen ir dirfdr:

Hj&lp den utvecklingsstirda #ldre personel att sbka boende av.god
kvalité, dvs med en omsorgsgrad som cillfredsstiller personens
behov!

Hidlp den utvecklingsstdrda &ldre persocnen att sttka daglig
verksamhet av god kvalité!

Hjslp den utvecklingssttirda Hldre personen att 8verklaga till
1ihsrdtten, nir deras anstkan avslas!

Engagemang i en angelagen fraga (ur sista numret/1989)
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Vara natverk

Kommunala handikappsykologer. D4 flera av oss sitter
ensamma ute i kommunerna utan tillgang till kollegor ger
traffarna en mojlighet att diskutera de fragor som ar specifika
for oss handikappsykologer som verkar i kommunerna.
Traffarna har som tidigare varit férlagda till Lund da flertalet av
medlemmarna kommer fran sédra Sverige.

Kontaktperson till natverket ar Marie Lindgren,
Socialférvaltningen, handikappomsorgen, Halmstad.
Tel:035/138608, e-post: marie.e.lindgren@halmstad.se

Anders Svensson ar kontaktperson for natverket kring “6vergrepp och utvecklingsstérning”. Mitt
engagemang inom amnet "6vergrepp och utvecklingsstérning” ar inom tre omraden.

1. Praktiskt behandlingsarbete.

2. Deltagande i en radgivningsgrupp inom admnet tillsammans med kommuners handikappomsorger,
polis, advokat och andra. | verksamheten ingar bade radgivning och undervisning. Hittills har ca 450
deltagit i undervisning.

3. Radgivning och handledning till kolleger inom landet via telefon och e-post. E-postadress:
anders.s.svensson@skane.se

Psykoterapinatverket. Kontaktperson Stefan Lycknert: stefan.lycknert@sll.se
Psykoterapinéatverket harstammar fran de IHPU-kurser som haft psykoterapeutiskt arbete med
personer med utvecklingsstérning som studieomrade. Aven i ar presenterade tre av féreningens
medlemmar sina erfarenheter och funderingar kring terapiarbetet som sker med olika metoder for var
grupp. Se rapport i Nr 2,juni 2005.

Forildrar med Kognitiva svarigheter = SUF ”Samverkan kring barn och forildrar i
familjer dir nagon forilder har utvecklingsstorning eller andra kognitiva svarigheter”.
Kontaktperson Lydia Springer: lydia.springer @lul.se

Kommer du i ditt arbete i kontakt med barn, ungdomar eller vuxna med
funktionshinder? Bli medlem i POMS Handikappsykologernas Yrkesférening!

Som medlem far du tillgang till medlemssidorna pa hemsidan www.poms.nu
dar POMS-bladet finns, men dven annan intressant lasning. Féreningen, som
ar en yrkesforening inom Sveriges Psykologférbund har en lang historia som
kannetecknas av ett starkt engagemang for det professionella arbetet och
livsvillkoren for personer med funktionshinder.

Las mer om foreningen pa hemsidan www.poms.nu, dar kan du dven anmaéla
dig som medlem!




